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年度 NTM 手術 胸腔鏡 開胸
２０１２ ４ ２ ２ ０
２０１１ ９ ２ ２ ０
２０１０ ６ ２ １ １
２００９ ２ １ １ ０
２００８ ５ １ ０ １
２００７ ３４ ０ ０ ０
合計 ６０ ８ ６ ２
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症例 １ ２ ３ ４ ５ ６ ７ ８
性別 女 女 女 女 女 男 男 男
年齢 ４８ ５０ ５４ ７１ ７６ ７６ ７９ ７１
左右 右 左 左 右 右 右 右 右
画像所見 FC FC NB NB NB FC FC FC
開胸／鏡下 鏡下 開胸 鏡下 鏡下 鏡下 開胸 鏡下 鏡下
術式 上葉 上葉 上葉 中葉 下葉 上葉 下葉部分 下葉部分
菌種 アビウム アビウム アビウム＋イントラセルラー イントラセルラー アビウム イントラセルラー イントラセルラー アビウム
術前治療薬 ３剤 ３剤＊ ３剤 ３剤 ３剤 なし なし なし
術後治療薬 ３剤 ３剤 ３剤 ３剤 ３剤 ３剤 ３剤／１剤 なし
術前治療期間 ６ヵ月間２１ヵ月間 １８ヵ月間 １２ヵ月間 ６ヵ月間 なし なし なし
術後治療期間 ６ヵ月間１２ヵ月間 １３ヵ月間 １２ヵ月間 ７ヵ月間 １ヵ月間／１９ヵ月間 なし
再発 なし なし なし なし 癌再発 あり なし なし
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Surgical Treatment of Non-tuberculous Mycobacterial Lung Disease in our Hospital
Yutaka MATSUOKA, Suguru KIMURA, Hisashi ISHIKURA, Yuri MASUDA,
Shunsuke KURAMOTO, Daisuke MATSUMOTO, Atsushi TOMIBAYASHI, Yasuhiro YUASA,
Taeko KAWANAKA, Hiroshi OKITSU, Akihiro SAKATA
Division of Surgery, Tokushima Red Cross Hospital
The number of non-tuberculous mycobacterium（NTM）infection cases has increased in recent times and
Mycobacterium avium-intracellulare is very prevalent among these cases. In addition, it is sometimes very
difficult to treat NTM cases.
In our hospital, NTM was diagnosed in ４２ cases in ５ years. We evaluated the clinical course and surgical
outcomes of８ NTM patients（３men and５ women ; median age,６５ years）who underwent pulmonary resection.
Two patients with cavity experienced relapses in the withdrawal period after antibiotic therapy. Subsequently,
２ recurrent patients underwent pulmonary resection to continue antibiotic therapy, according to the NTM
guidelines.
The surgical procedures comprised６ lobectomies and２ wedge resections. Six patients underwent pure Video-
Assisted Thoracic Surgery（VATS）. There was no surgical mortality. Preoperatively, all women could be diag-
nosed by bronchial lavage.
One patient showed relapse after surgery. The ２ wedge resection cases showed no recurrence, and there
was no need for antibiotic therapy. Solid and cavity cases may be selected for wedge resection.
Patients diagnosed with early-stage NTM with cavity should undergo surgical treatment and are an indication
for pure VATS.
Key words : non-tuberculous mycobacterium（NTM）, pure VATS, cavity, bronchial lavage
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